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PréambuleV

Ce document présente un regroupement des définitions utilisées dans les différentes publications du Comité
sur les infections nosocomiales du Québec (CINQ) pour la prévention et le controle des infections (PCI) de la
COVID-19 dans les différents milieux de soins du Québec.

Les milieux de soins visés par ce document sont :

» Milieux de soins de courte durée (unités de soins et urgence) et ambulatoires (cliniques médicales,
groupes de médecine de famille et cliniques externes des milieux hospitaliers).

> Installations de santé mentale, unités de soins en santé mentale en milieu hospitalier et urgences
psychiatriques.

» Installations de réadaptation en déficience physique.
» Centres d’hébergement et de soins de longue durée (CHSLD).

» Autres milieux ou unités de soins qui s’apparentent a des soins de longue durée (ex. : unité de soins en
résidences privées pour ainés (RPA) ou autres milieux similaires qui s’apparentent a des soins de
longue durée).

Les définitions présentées dans ce document ont été retirées des publications actuelles du CINQ afin d’étre
regroupées ici. Elles sont basées sur les connaissances actuelles de la COVID-19 et actualisées en fonction
de I’évolution de la littérature scientifique et des documents produits par de nombreuses organisations
nationales et internationales.

Québec



Les définitions de ce document doivent étre utilisées de fagon complémentaire a plusieurs documents sur la
COVID-19 produits par I'Institut national de santé publique du Québec (INSPQ) :

» SRAS-CoV-2 : Assises scientifiques soutenant les recommandations sur les mesures de prévention et
contrdle des infections

» SRAS-CoV-2 : Gestion des travailleurs de la santé en milieux de soins

» SRAS-CoV-2 : Mesures de prévention et contrble des infections en présence d’un cas suspecté ou un cas
de COVID-19 en milieux de courte durée, de longue durée, de réadaptation et de santé mentale

» SRAS-CoV-2 : Principes généraux de prévention et contrdle des infections en période de circulation du
SRAS-CoV-2

» SRAS-CoV-2 : Mesures de prévention et contrdle des infections pour les unités d’hémodialyse

» SRAS-CoV-2 - Mesures de prévention et contrdle des infections pour les cliniues médicales/cliniques
externes/cliniques COVID-19/GMF

» SRAS-CoV-2 : Mesures de prévention et contrble des infections pour les soins a domicile

» SRAS-CoV-2 : Mesures de prévention, de contrble et de gestion des éclosions en milieux de soins

» SRAS-CoV-2 : Mesures de prévention et contrdle des infections pour le nouveau-né exposé a la COVID-
19 en milieu de soins

Principales modifications

» Modification de la définition des critéres d’exposition.
» Ajustement de la définition de début et de fin d’éclosion de COVID-19.

» Retrait de la définition de cas nosocomial suspect pour un usager.


https://www.inspq.qc.ca/publications/3278
https://www.inspq.qc.ca/publications/3278
https://www.inspq.qc.ca/publications/3141
https://www.inspq.qc.ca/publications/3280
https://www.inspq.qc.ca/publications/3280
https://www.inspq.qc.ca/publications/3279
https://www.inspq.qc.ca/publications/3279
https://www.inspq.qc.ca/publications/2980
https://www.inspq.qc.ca/publications/2907
https://www.inspq.qc.ca/publications/2907
https://www.inspq.qc.ca/publications/2917
https://www.inspq.qc.ca/publications/3066
https://www.inspq.qc.ca/publications/3281-prevention-controle-infections-nouveau-ne-milieu-soins-COVID-19
https://www.inspq.qc.ca/publications/3281-prevention-controle-infections-nouveau-ne-milieu-soins-COVID-19

Définitions générales

Cas de COVID-19

Se référer a Définition de cas de COVID-19 — Québec.

Cas confirmé : cas avec détection d’acides nucléiques du SRAS-CoV-2 (ex. : test d’amplification

des acides nucléiques positif (TAAN+)).

Cas confirmé par lien épidémiologique : cas avec symptdmes cliniques compatibles avec la

COVID-19 ET critére(s) d’exposition ET aucune autre cause apparente.

Cas probabile : cas avec un test de détection antigénique rapide positif (TDAR+) pour le SRAS-

CoV-2 et qui ne répond pas aux criteres d’un cas confirmé ET

» Qui présente des manifestations cliniques compatibles' avec la COVID-19
ou

» A eu un contact étroit avec un cas de COVID-19

ou

> A été exposé a un milieu en éclosion.

Manifestations
cliniques
compatibles
(symptomes ou
signes cliniques)
avec la COVID-19

Se référer a Définition de cas de COVID-19 — Québec.

Manifestations cliniques compatibles (symptémes ou signes cliniques) suivantes :
» Symptoémes cliniques d’un cas de COVID-19 :

» Fievre (plus de 38 °C) OU

» Toux (récente ou chronique exacerbée) OU

» Difficulté respiratoire OU

» Anosmie brutale ans obstruction nasale OU agueusie OU dysgueusie

» Signes cliniques d’un cas de COVID-19 :
» Signes radiologiques d’infiltrats correspondant a une pneumonie OU
» Syndrome de détresse respiratoire OU

» Examen pathologique compatible

Cas nosocomial
travailleur de la
santé (TdeS)

Cas de COVID-19 chez un TdeS qui est un contact étroit avec un cas de COVID-19 (usager ou

TdeS) en milieu de soins.



https://www.msss.gouv.qc.ca/professionnels/documents/coronavirus-2019-ncov/definition-nosologique-COVID-19_2021-07-05.pdf
https://www.msss.gouv.qc.ca/professionnels/documents/coronavirus-2019-ncov/definition-nosologique-COVID-19_2021-07-05.pdf

Cas nosocomial
usager

Cas nosocomial

» Cas de COVID-19 a partir du jour 7 (selon la date du début des symptémes ou date du
prélevement si cas asymptomatique) de I’admission ou de I’hébergement ou de I'inscription

ou

» Cas de COVID-19 sur 'unité de soins ou le service ambulatoire, peu importe la période depuis
son admission, son hébergement ou son inscription si présence d’un lien épidémiologique
direct avec un cas de COVID-19 en milieu de soins
ou

» Cas de COVID-19 de < 7 jours apres son congé de l'installation ET absence de lien
épidémiologique a un cas de COVID-19 dans la communauté ou un autre milieu de soins ET
selon le jugement clinique.

Cas nosocomial suspect

Cas de COVID-19 de 2 72 h a < 7 jours apres son admission, son hébergement ou son inscription
(période maximale d’incubation du virus).

Cas non nosocomial

Cas confirmé par laboratoire ou cas probable survenant moins de < 72 heures aprées son arrivée
dans le milieu de soins et sans lien épidémiologique avec un cas confirmé en milieu de soins.

Pour les cas asymptomatiques identifiés par test de laboratoire : a la suite de I’évaluation de
I’'usager par le service de PCI, le personnel pourra estimer une date d’acquisition et déterminer si le
cas est nosocomial, nosocomial suspect ou non nosocomial en fonction de I’exposition de 'usager
et des facteurs de risques antérieurs.

Cas suspecté de

Usager ayant des symptémes compatibles avec la COVID-19 et en attente de passer un test (test
de dépistage antigénique rapide (TDAR) ou test d’amplification des acides nucléiques (TAAN-labo

COvID-19 ou TAAN rapide au point de service)) ou en attente du résultat d’un test pour le SRAS-CoV-2.
Les critéeres d’exposition a considérer en milieu de soins sont :
Dans les 7 derniers jours :
> Etre un contact étroit de méme chambre qu’un cas de COVID-19.

Criteres » Lors d’un transfert (afin de prévenir I'introduction du SRAS-CoV-2 dans le milieu) :

d’exposition

» Etre un contact étroit de méme chambre qu’un cas de COVID-19.
ou

» Si I'information sur le contact étroit est non disponible, étre un usager qui provient d'une unité
en éclosion de COVID-19.

Eclosion : début

» Deux cas (usagers et/ou TdeS) nosocomiaux avec un lien épidémiologique survenant pendant
deux périodes moyennes d’incubation, soit 10 jours.

» Un lien épidémiologique est établi entre deux cas lorsqu’un critére de temps, de lieu ou de
personne est compatible avec une transmission entre ces cas.

Note : Un TdeS pour qui le lien épidémiologique n’est pas clairement concluant d’une acquisition
nosocomiale ne doit pas étre inclus dans les cas reliés a I’éclosion afin de ne pas prolonger la
durée de celle-ci et I'application des mesures de PCl associées.

A des fins d’intervention :

Deés le premier cas nosocomial suspecté ou ayant un résultat positif peu importe le type de test
utilisé (TAAN-labo, TAAN rapide au point de service ou TDAR), les actions nécessaires en présence
d’une éclosion pourraient étre mises en place d’emblée selon la situation. L’évaluation du service
de PCI ou de la Direction régionale de santé publique (DSPublique) (selon les modalités locales) est
nécessaire dans cette situation.




Eclosion : fin

L’éclosion est terminée lorsque 10 jours se sont écoulés sans nouveau cas nosocomial relié a
I’éclosion. Le décompte de 10 jours débute :

» Apres la derniere présence du dernier TdeS qui est un cas nosocomial de COVID-19 relié a
I’éclosion.
ou

» Apres la date de début d’isolement du dernier usager qui est un cas nosocomial de COVID-19
relié a I’éclosion. Si I'usager était déja en isolement préventif, débuter le décompte a partir de
la date de début des symptdmes ou date du prélevement positif si asymptomatique.

L’éclosion peut étre déclarée terminée, méme s’il y a encore des cas en précautions
additionnelles.

Episode antérieur de
COVID-19

Un épisode antérieur de COVID-19 est reconnu s’il a été confirmé :

» Par TAAN-labo
ou

» Avec un TDAR positif ET une histoire fiable sur I'exposition, les symptdmes cliniques
compatibles avec la COVID-19 et la date de test
ou

» Par lien épidémiologique : symptdmes clinigues compatibles avec la COVID-19 ET critéres
d’exposition

Période de
contagiosité
(dans un but
d’intervention)

De 48 heures précédant I'apparition des symptémes ou la date du prélévement si
asymptomatique, jusqu’a la levée de I'isolement.

Personne proche
aidante

Se référer a la définition du MSSS : Consignes pour les visiteurs dans les centres hospitaliers en
contexte de COVID-19

Primovaccination

» Nombre de doses d’un méme vaccin que I’'on doit administrer a une personne pour obtenir
une immunité adéquate.

» Pour la COVID-19, une primovaccination compléte correspond a 2 doses de vaccin
homologué par Santé Canada ou 3 doses pour les personnes immunosupprimées ou
dialysées.

Rebond de COVID-19

Réapparition des symptémes de COVID-19 pouvant survenir, chez certaines personnes, de 2 a 8
jours aprés la fin du traitement avec Paxlovid“c,

Tests de dépistage ou
diagnostiques

» TAAN laboratoire (TAAN-labo) : test d’amplification des acides nucléiques effectué en
laboratoire.

» TAAN rapide au point de service : test d’amplification des acides nucléiques (ex. : ID NOWMP,
LUCIRAMP) réalisé hors laboratoire et autorisé par Santé Canada a cette fin.

> Test de détection antigénique rapide (TDAR) : test rapide réalisé hors laboratoire.
(ex. : Panbio™P, BD VeritorM> BTNX'P). Ces tests ne sont pas tous égaux. lls ont en général
une bonne spécificité, mais une sensibilité moindre, lorsque comparés au TAAN-labo.
Certaines de ces épreuves sont autorisées par Santé Canada pour une utilisation comme
épreuve de biologie médicale délocalisée au point de service, d’autres sont autorisées en
autotest.

Travailleurs de la
santé (TdeS)

Toute personne :

» Qui donne des soins
ou

» Qui est en contact étroit avec la clientéle
ou

» Dont les activités ont un impact direct sur les soins ou les services aux usagers dans les
milieux de soins visés.



https://www.quebec.ca/sante/problemes-de-sante/a-z/coronavirus-2019/consignes-pour-les-visiteurs-en-centres-hospitaliers-covid-19
https://www.quebec.ca/sante/problemes-de-sante/a-z/coronavirus-2019/consignes-pour-les-visiteurs-en-centres-hospitaliers-covid-19

Travailleurs de la
santé
immunosupprimés

Se référer a la définition de 'INESSS : COVID-19 et personnes immunosupprimées.

Usager rétabli de la
COVID-19

Usager qui remplit tous les criteres de retrait des précautions additionnelles pour la COVID-19.

Vaccination de base

Vaccination de base contre la COVID-19 (adapté de CIQ, 2022)

» Adultes (18 ans et plus) sans antécédent d’une ou plusieurs infections au SRAS-CoV-2 :
primovaccination a 2 doses suivie d’'une premiére dose de rappel

» Adultes (18 ans et plus) avec antécédent d’une ou plusieurs infections au SRAS-CoV-2
(TAAN+ ou TDAR+) : total de 2 doses.

Visiteur

Se référer a la définition du MSSS : Consignes pour les visiteurs dans les centres hospitaliers en
contexte de COVID-19.



https://www.inesss.qc.ca/covid-19/presentations-cliniques/personnes-immunosupprimees-mise-a-jour-08-04-2022.html
https://www.quebec.ca/sante/problemes-de-sante/a-z/coronavirus-2019/consignes-pour-les-visiteurs-en-centres-hospitaliers-covid-19
https://www.quebec.ca/sante/problemes-de-sante/a-z/coronavirus-2019/consignes-pour-les-visiteurs-en-centres-hospitaliers-covid-19

Définition de contact étroit et contact élargi
(usager et travailleur de la santé)

Contact étroit
usager

Les usagers ayant été transférés d’unité ou ayant obtenu leur congé de I'établissement ou de
I’installation sont inclus dans les définitions suivantes d’un contact étroit usager :

> Usager qui a séjourné dans le méme environnement usager (ex. : dans la chambre) a moins de
deux meétres et sans mesure barriére en place en tout temps qu’un cas de COVID-19 durant sa
période de contagiosité.

ou

» Usager ayant regu des soins a moins de deux métres pendant 10 minutes et plus cumulées d’un
TdeS confirmé de COVID-19 qui ne portait pas adéquatement le masque médical pendant sa
période de contagiosité.

Si le cas de COVID-19 ou l'autre usager est non apte a respecter les mesures barrieres, envisager de
considérer d’emblée I'usager qui a séjourné dans la méme chambre que le cas comme un contact
étroit. Une évaluation locale de la situation est alors requise.

Contact étroit
travailleur de la
santé

TdeS qui ne portait pas adéquatement le masque médical’ et ayant donné des soins a un
usager qui est un cas de COVID-19 a moins de deux métres pendant 10 minutes et plus cumulées
durant sa période de contagiosité. OU

TdeS qui ne portait pas adéquatement le masque médical’ et ayant eu des contacts significatifs
a moins de deux metres pendant 10 minutes et plus cumulées avec un TdeS confirmé de COVID-
19 qui ne portait pas adéquatement le masque médical’ durant sa période de contagiosité (ex. :
aires communes, salles de réunion, repas ou pause, rassemblement dans le stationnement,
covoiturage, etc.). OU

TdeS qui ne portait pas adéquatement I’appareil de protection respiratoire (APR) ou le
masque médical’ ET la protection oculaire et ayant été dans la méme piéce qu’un usager qui est
un cas de COVID-19 durant sa période de contagiosité lors de la réalisation d’'une IMGA. Se référer
a SRAS-CoV-2 : Gestion des travailleurs de la santé en milieux de soins.

Ainsi, un TdeS qui porte adéquatement son masque médical n’est pas considéré comme un
contact étroit d’'un cas de COVID-19.

Contact élargi
usager

Pour des fins de dépistage :

Usager ne répondant pas a la définition d’un contact étroit

ET

Séjournant ou ayant séjourné sur une unité de soins ou il y a présence :

» D’un usager qui est un cas de COVID-19 pour lequel il n’y avait pas de précautions
additionnelles adéquates en place pendant sa période de contagiosité;
ou

» D’un TdeS confirmé de COVID-19 qui ne portait pas adéquatement le masque médical pendant
sa période de contagiosité.

Contact élargi
travailleur de la
santé

Pour des fins de gestion :

TdeS ne répondant pas a la définition d’un contact étroit

ET

Travaillant ou ayant travaillé sur une unité de soins ou il y a présence :

» D’un usager qui est un cas de COVID-19 pour lequel il n’y avait pas de précautions
additionnelles adéquates en place pendant sa période de contagiosité;
ou

» D’un TdeS confirmé de COVID-19 ayant travaillé sur le méme quart de travail pendant sa
période de contagiosité. Pour étre considéré un contact élargi, un lien épidémiologique doit étre
établi sur la base d’un critére de temps, de lieu ou de personne.

Sans égard au niveau du masque médical (Certifié par la norme ASTM (American Society for Testing and Materials) niveau 1, 2 ou 3).
Appliquer la méme définition si le TdeS portait un APR.



https://www.inspq.qc.ca/publications/2905-prise-en-charge-ts-milieux-de-soins-covid19
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